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و بافت نرمال و ارتباط آن  نهیدر بافت سرطان س 621-Rim انیب زانیم سهیمقا
 رانیا تیبا سن افراد در جمع
 
 1نژاد یمحمد سای، پر*2ی، کامران قائد1یگریمائده رو
 .رانیادانشگاه اصفهان، اصفهان،  ،یشناس ستیزگروه 2 ران؛یشهرکرد، شهرکرد، ااسلامی، واحد دانشگاه آزاد  ،یشناس ستیزگروه 1
 59/01/4 :پذیرشتاریخ          59/7/52 تاریخ دریافت:
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 مقدمه:
 انیدر م میسرطان بدخ نیتر عیشاسرطان پستان 
 یها مرگعلت  نیدوم ه،یزنان است و بعد از سرطان ر
 رانی). در ا1( دهد یمرا به خود اختصاص  یسرطان
زنان بوده  انیمسرطان در  نیتر عیشاسرطان پستان 
زنان را  یها سرطاناز تمام  %12/4حدود  که یطور به
 رانهیشگیخطر و اقدامات پ ملعوا یی. شناساشود یمشامل 
  یدر زنان کشورها آن از پسو  یرانیتوسط زنان ا
 برخوردار است.  یا ژهیو تیاز اهم توسعه  حال در
رخداد سرطان پستان  دهد یممقالات نشان  که  یطور  به
در ایران در حال افزایش است و این سرطان در زنان 
حداقل  ،یافته های توسعه ایرانی در مقایسه با زنان کشور
کند و بیماران در مراحل  یک دهه زودتر بروز می
زنان  نیعلاوه بر ا .شوند پیشرفته بیماری شناسایی می
با  تر یتهاجمدوره  کی نهیجوان مبتلا به سرطان س
). 2( دهند یمرا نشان  یماریاز ب یرت فیضع یآگه شیپ
 نهیخطر بروز سرطان س شیسبب افزا یعوامل متعدد
  تیقوم و کیسن، جنس، ژنت لکه شام شوند یم
  ریوم مرگ زانیو م نهی). بروز سرطان س3( باشد یم
  یها . در طول سالابدی یم شیسن افزا شیبا افزا
  گفتهو  فتهای شیافزا، تعداد افراد مبتلا شده 0002-4002
 چکیده:
کدکننده  ريغ های ANRاز  ای دسته ها ANRimزنان است.  انيسرطان در م ترین شایعسرطان پستان،  هدف: زمينه و
 ینترونیا ANRim کی 621-Rim. کنند می فایا یسیژن در سطح پس از رونو انيدر کنترل ب یهستند که نقش مهم
 انيب زانيتومور بوده و م ی کننده سرکوب عنوان به نهيدر سرطان س 621-Rimقرار دارد.  7LFGEاست که در ژن 
و ارتباط  نهيو نرمال سرطان س توموری در بافت 621-Rim انيب زانيم یمطالعه بررس نی. هدف ایابد میآن کاهش 
 .باشد می رانیا تيآن با سن افراد در جمع
 RCP-TR emiT laeR پستان توسط روش سرطانی و نرمال های بافتدر  621-Rimبررسی وضعيت بيان  :یبررس روش
. گردید انتخاب کنترل ژن عنوان به 6U. ژن شود میبا سن افراد محاسبه  ANRim نیا انيو سپس ارتباط ب دهيسنج
 استفاده شد. AVONAمستقل و  t از روش یآمار یزهاآنالي جهت
 نیا انيب زانيم نيانگيو م یافته کاهششدن  یبه هنگام تومور 621-Rim انيکه ب دهد مینشان  جینتا :ها افتهی
 انيب نيب سهیمقا نينچهم ؛)<P0/50(متفاوت است  خيم خوشو  ميبدخ های گروهنرمال با  های گروهدر  ANRim
 انيکه ب یوجود دارد و سن افراد طارتبا 621-Rim انيو ب مارانيسن ب انيبا سن افراد مشخص شد که م 621-Rim
 دارند. ییبالا 621-Rim انياست که ب یدارند کمتر از سن افراد ینیيپا 621-Rim
. علاوه یابد میکاهش  یدر حالت تومور 621-Rim انيکه ب باشد می نیا دهنده نشانمطالعه  نیا جینتا :یريگ جهينت
 مشاهده شد. یداری ارتباط معن ماران،يبا سن ب 621-Rim انيب زانيم نيب ن،یبر ا
 
 .RCP-TR emiT laeR ،621-Rimژن،  انيب سرطان پستان، کليدی: یها واژه
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 رخ نهیکه در اثر سرطان س ییها است که مرگ شده
 نیچنماست، ه دهبو ترشیبتر  سال و مسن 04در زنان  داده 
نرخ بروز سرطان در زنان با  نیکه کمتر شده  گزارش
مورد در  1/4 زانی(به م باشد یسال م 02-42سن 
سال  57-97بروز در زنان  زانیم نیشتری). ب000001
سال و بالاتر نرخ  08است. در زنان  شده  مشاهده
که ممکن است در  افتهی کاهشبروز سرطان  یاختصاص
قبل  ،یسرطان توسط ماموگراف صیختش ،یاثر غربالگر
 صیمتوسط سن تشخ طور بهسن بوده است.  نیاز ا
% از 05است که  یمعن نیو به ا باشد یمسال  16سرطان 
 صیو تشخ افتهیرشد  ها آندر  نهیکه سرطان س یزنان
تر از  % مسن05اند و  تر بوده جوان ایسال و  16، شده  داده
 ).3اند ( سال بوده 16سن 
 یا دهیچیپ اریبس ندیفرآ کیانسان  یریپ ندیفرآ
در  یو مولکول یسلول یرهایمساز  یاریاست که بس
از اهداف مهم مطالعه در  یکی. کند یم ریبافت را درگ
 ییدر بافت و شناسا یسلول یرهایمس ییرشته شناسا نیا
بوده که ممکن است  ندیفرآ نیمهم در ا یومارکرهایب
 دارد، نقش ها آنکه سن در  ییها یماریب صیتشخ یبرا
 ).4باشد ( دمفی
از  یدیجد گروه )،ANRim( ها ANR کرویم
 باًیبه طول تقر یا رشته تکو  کننده کد ریغ یها ANR
 میتنظدر  یهستند که نقش محور دینوکلئوت 52 یال 02
ها  ANRدسته از  نیدارند. ا یو نمو یسلول یها ندیفرآ
 ،یسیها در سطح پس از رونو ژن انیو کنترل ب میبا تنظ
 ایو  بیبا تخر که  یطور به .کنند یاثر خود را اعمال م
  یریجلوگ ها، نیپروتئ انیاز ب ANRm ی مهار ترجمه
لازم به ذکر است  نیعلاوه بر ا .آورند یبه عمل م
 ANRimمکمل بودن  زانیبه م یبستگ سم،یاب مکانانتخ
 توانند یم ها ANRim). 6،5هدف دارد ( ANRmبا 
 ی  نوبه بهشده و  یکیولوژیب یرهایمس یداریمنجر به پا
 ایو  رتشیببه طول عمر  یابیدست یرا برا یفرصت خود
 ریمربوط به سن شوند. مطالعات اخ یها یماریب شرفتیپ
و  صیتشخ یبرا ها ANRimه ک باشد یم نیاز ا یحاک
  یمربوط به سن نقش مهم یها یماریب یآگه شیپ
 ها ANRimاست که  شده مشخص نی). علاوه بر ا7دارند (
 خصوص بهو  میبدخ یورهاانواع توم جادیا یدر چگونگ
 نینچهم) و 8( کنند یم فایرا ا ینقش مهم نهیسرطان س
سطوح را در  REHخانواده  یرسان امیپمسیر  توانند یم
های هدف متعدد کنترل  ن مختلف، از طریق تنظیم ژ
مثل  ییها مدلاز  آمده دست به). اطلاعات 9کنند ( 
 نیا ی دهنده نشانو موش  snagele sitidbahroneaC
 رییسن تغ شیافزا یدر ط ها ANRim انیکه ب باشد یم
 یومارکرهایاز ب یاریبس انیب ،نیعلاوه بر ا. )7( ابدی یم
  یصورت در .کنند یم رییافراد تغ یل زندگدر طو یستیز
 یکیولوژیزیف یرهایمتغبوده که  نیا ازمندیافراد، ن یبقا که
 توجه  جالب). 01قرار داشته باشند ( یدر سطح مطلوب
 ها ANRim انیکه ب باشند یم نیا انگریاست که مطالعات ب
که  شده شنهادیپلذا  ؛ابدی یم رییسن تغ شیافزا یدر ط
 یشاخص کی عنوان به توانند یماهدافشان و  ها ANRim
 ).7باشند ( ها یماریب صیتشخ یبرا
 یکدگذار 7LFGEژن  7 نترونیتوسط ا 621-Rim
 ازجمله الیاندوتل یها در سلول یادیز زانیشده و به م
) و 11( شود یم انیب تر بزرگ یو عروق خون ها رگیمو
 ریتأث یمختلف یها ANRm بر ییزا در کنترل رگ
 شده مشخص). در مطالعات گوناگون 21( دگذار یم
 ها سرطان فدر انواع مختل 621-Rim انیاست که ب
معده و  ه،ری پروستات، کولورکتال، سرطان ازجمله
 قیاز طر تواند یممتفاوت بوده است و  نهیسرطان س
و  سلولی مهاجرت کاهش به منجر هدفش یها ژن
 ).31تهاجم گردد (
 متاستاز ی کننده کوبسر عنوان به 621-Rim یتازگ به
است که در هنگام عود  شده مشخصو  شده ییشناسا
 621-Rim. ابدی یآن کاهش م انیسرطان پستان ب یها سلول
تومور  ی کننده سرکوب عنوان بهها  در انواع مختلف سرطان
سرطان  شرفتیپ 621-Rimکه  شده گفته. کند یم فاینقش ا
سلول،  ریکنترل تکث یده گنالیس ریمس قیرا از طر
 621-Rim. اگرچه کند یتهاجم و بقاء مختل م مهاجرت،
 شرفتیمنجر به پ تواند یم یخون یها رگ جیترو قیاز طر
و  arbeZ hsif یبر رو ه ای)، مطالع11سرطان شود (
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حد  عنوان به تواند یم 621-Rimکه  دهد یموش نشان م
پاسخ  لهیوس بهعروق  یکپارچگیو  ییزا واسط در رگ
 یها در سلول FGEV ی القاکننده ریمس ی مهارکننده
 ).21کند (عمل  ال،یاندوتل
 زانیم یبر مبنا گرفته انجامتوجه به مطالعات  با
بافت و  ازجملهگوناگون  یها بافتدر  621-Rim انیب
را  یمختلف جینتا نهیمبتلا به سرطان س مارانیسرم ب
 که  یا مطالعه ،نی). علاوه بر ا41( اند کردهگزارش 
و  نهیمبتلا به سرطان س مارانیرم و بافت بس یبر رو
است  شده  انجام ینیچ تیجمعارتباط آن با سن در 
 یبافت نرمال و بافت سرطان نیب یمعنی دارارتباط 
 ذکرشده جینتا نای به جهتو با). 51( اند نکردهمطرح 
 تیاهم دارای ها ANRim یکیولوژینقش ب افتنی
 زانیبر م یمبن یا مطالعهتاکنون  که ییازآنجا و باشد یم
و ارتباط آن با  یرانیا تیجمع مارانیدر ب 621-Rim انیب
 می، لذا ما در مطالعه حاضر بر آن شدنشده منتشرسن 
و  نهیس یدر بافت نرمال و سرطان 621-Rim انیب زانیم
 .میبا سن افراد را بسنج ANRim نیارتباط ا
 
 :یبررس روش
  ،نهینمونه بافت سالم س 01مطالعه  نیا در
را از دو منبع  میخ خوشبافت  01و  میبافت بدخ 03
 بانک از ها نمونهاز  یسر کی. میا کرده هیتهمختلف 
از مطب پزشک  یشد و مابق یدارخری تهران تومور
شد  هیته مارانیاز ب نامه تیرضامربوطه با کسب 
 ).1(جدول شماره 
 
 های توموریسنی نمونه تيوضع :1جدول شماره 
 تعداد سن نمونه
 نفر 51 سال 05> بيماران بدخيم
 نفر 51 سال 05≤
 نفر 7 سال 05> خيمبيماران خوش
 نفر 3 سال 05≤
 نفر 7 سال 05> های نرمالبافت
 نفر 3 سال 05≤
شرکت  ANRطبق پروتکل مربوط به کیت استخراج 
 ANRim MTR-dirbyH ®llAeneGکره به نام  llAeneG
 انجام گرفت. ANRimاستخراج 
به  شده  یآور جمع ANRاز محلول  تریکرولیم 5
انتقال داده و با استفاده از دستگاه  دیلوله جد
و  062 یها موج  طولجذب نور در  زانیاسپکتروفوتومتر م
جذب  زانیقرار گرفت و سپس م سنجش مورد 082
در محدوده  082به  062نسبت  یکه دارا ییها نمونه
بعد انتخاب  ی مرحله یبرا ،بود گرفته قرار 2تا  1/8 باًیتقر
 حسب برکه  شده گزارشغلظت  زانیشد. بر اساس م
 در  یبیغلظت تقر زانیبوده م تریل یلیمبر  کروگرمیم
 محاسبه شد. تریکرولیم 001
پارس ژنوم  ANDcسنتز  تیبا استفاده از ک
شرکت  نیطبق دستورالعمل ا یساز ANDc ی مرحله
 621-Rim انیب زانیم سهیو سپس جهت مقا شده  ساخته
 6U سالم از ژن های بافتنسبت به  یسرطان یها بافتدر 
معکوس  یسیو. روندیاستفاده گرد یکنترل داخل عنوان به
 تیتوسط ک 6Uو  621-Rim یها ژن) از ANDc(سنتز 
 طبق پارس ژنوممعکوس ساخت شرکت  یسیرونو
 شرکت انجام شد. نای دستورالعمل
 و رس ژنومپاشرکت  یمرهایبا استفاده از پرا
 RCP emiT laeRدستگاه  یبرا شده ذکر ی برنامه
 انجام شد.
دستگاه کوربت،  یبرا RCP emiT laeR برنامه
مدت  به 59 C°در دمای  هی) اولnoitavitcA( یساز فعال
) در noitarutaneD( یساز سیکل (واسرشت 04دقیقه  5
) gnilaennAثانیه، اتصال ( 5به مدت  59 C°دمای 
ثانیه بسط  02مدت  به 26 C°ر دمای مناسب ها د پرایمر
ثانیه) تنظیم  03به مدت  27 C°دمای ) در noisnetxE(
جهت تشکیل منحنی ذوب  59 C°تا  06 C°دما در بازه 
) هر tCپس از پایان واکنش، سیکل آستانه ( .انتخاب شد
آید. از اختلاف سیکل آستانه ژن  می به دستنمونه 
 خانه گرداناصطلاحاً  ای یبا ژن کنترل داخل نظر مورد
 موردتوان میزان بیان نسبی ژن  )، میgnipeek esuoH(
 زیآنال منظور بهآورد و  به دست tC∆∆-2 را از روش نظر
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 نییتع یاستفاده شد. در ابتدا برا SSPS افزار نرم از ها داده
 از آزمون  یبررس مورد ی نمونهنرمال بودن حجم 
و پس از  )رنوف(کولموگروف اسمی s-k elpmas-1
شد.  فادهاست انسیوار زینرمال بودن از آزمون آنال دییتأ
 مستقل tبا سن از آزمون  621-Rim نیجهت ارتباط ب
 استفاده شد.
 
 :ها افتهی
در  621-Rim انیب زانیم اریو انحراف مع نیانگیم
و سپس  شده  محاسبه میخ خوشو  مبدخی ،گروه نرمال 3
در  621-Rim انیب زانیم نیانگیمربوطه م انسیوار زیبا آنال
وجود  دهنده نشانج یشده و نتا سهیگروه با هم مقا 3
مربوط  یآمار یمعنی دار ؛باشد یمگروه  3اختلاف در 
نرمال و  یها گروه نینچهمو  میو بدخ رمالن یها گروهبه 
 انیب زانیم یعنی ؛باشد یم 0/50 از تر کوچک میخ خوش
و  میحالت بدخدر حالت نرمال نسبت به  621-Rim
 ).1 مارهشتصویر دارد ( یمعنی داراختلاف  میخ خوش
 
 
 
 در  621-Rimميزان بيان نسبی  :1شماره  یروتص
 خيم بافت سينهگروه نرمال، بدخيم و خوش 3
 ودر حالت توموری شدن (بدخیم  621-Rimمیزان بیان 
 .P>0/10 **: ،<P0/50 *: ؛است یافته کاهش) خیم خوش
 
سن افراد  با 621-Rim انیب نیارتباط ب سپس
  انیکه ب یو مشخص شد که سن افراد دهیسنج
است که  یکمتر از سن افراد ،دارند ینییپا 621-Rim
گفت با  توان یم نیبنابرا؛ دارند ییبالا 621-Rim انیب
تصویر ( کند یم دایپ شیافزا 621-Rim انیسن ب شیافزا
 ).2 مارهش
 
 
در افرادی که  621-Rimميزان بيان  :2شماره تصویر 
بوده با  ANRimدارای بيان نسبی بالایی از این 
 اندافرادی که بيان پایينی داشته
 بین دو گروه دارای اختلاف  ها ANRimمیزان بیان 
 .<P0/100 ***: ؛ی استمعنی دار
 
 :بحث
 یها سلولاست که در آن  یماریب نهیس سرطان
 یا ندهیفزاظم و نامن طور بهگرفته  منشأ نهیاز بافت س میبدخ
و  تدافعی العمل عکسموجب  کهنیاو بدون  ابندی یم ریتکث
و  یمنیا ستمیبدن شوند، از س یمنیا ستمیدر س یتهاجم
 دهد یها نشان م ). گزارش61( کنند یمبدن عبور  یدفاع
) %96( تیو اکثر نهیسرطان س یها صیاز تشخ %05حدود 
 یدر کشورها نه،یاز سرطان س یناش یرهایوم مرگ
بر طبق  ،نی). علاوه بر ا71( دهد یرخ م توسعه درحال
 نیتر عیشا یرانیدر زنان ا نهیموجود سرطان س یها گزارش
 تیاز جمع %12/4حدود  ،که یطور به است. سرطان بوده
 ییشناسا جهیدرنت .دهد یم صاصزنان را به خود اخت
و  یرانیتوسط زنان ا رانهیشگیعوامل خطر و اقدامات پ
 تیاز اهم توسعه درحال یزنان کشورها در ازآن پس
 ).2برخوردار است ( یا ژهیو
یک بیماری هتروژن است و  نهیسرطان س
باشد. به همین  های مختلفی در بروز آن دخیل می مکانیسم
های درمانی در افراد  علت رشد تومور، متاستاز و پاسخ
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مختلف بسیار متفاوت است. دوره کلینیکی این بیماری نیز 
 نیا تی). با توجه به اهم81است ( ینیب شیپ رقابلیغاغلب 
رو به  یا ندهیفزا طور بهدر کشور  سرطان نیموضوع که ا
 یکشورها رینسبت به سا رانیو در ا باشد یمرشد 
مبتلا  یماریب نیاز زنان به ا یرتشیبتعداد  توسعه درحال
کمتر  نیرینسبت به سا یسن نیانگیم نینچهمشده و 
 ییشناسا یدر راستا یکه پژوهش میشد ما بر آن .باشد یم
 .میارائه کن یماریب نیا موقع بهزودهنگام و 
  انجام نهیسرطان س یکه بر رو ریمطالعات اخ در
 یا ندهیفزا طور بهنقش تومور مارکرها  ،شده است گرفته
  ،یآگه شیپبر  چراکهاند  واقع شده تیمورد اهم
 لیپتانس اه ANRim). 91( گذارند یم ریتأثدرمان و بقا 
جهت  ومارکرهایب عنوان بهاستفاده  یبرا یتوجه قابل
و درمان سرطان دارند و  یبند طبقه ص،یتشخ ،ییشناسا
 ماریب یرسپتور و بقا تیتومور، وضع ی مرحله توانند یم
 ).02را نشان دهند (
 یا شده مشخص ANRimتاکنون تنها  621-Rim
ارد و د یاختصاص انیب الیتلیاپ یها است که در سلول
 حذفاست که ژن آن در موش  یعروق ANRim نیاول
 است. از دست دادن عملکرد آن در موش و  شده 
در  ینقش مهم 621-Rimکه  دهد ینشان م hsif arbeZ
 یتازگ بهدارد.  ییزا عروق و رگ یکپارچگیکنترل 
 ییشناسامتاستاز  ی کننده سرکوب عنوان به 621-Rim
سرطان پستان کاهش  یها که در هنگام عود سلول شده 
 عنوان بهها  در انواع مختلف سرطان 621-Rim. ابدی یم
که  شده  گفته. کند یم فایتومور نقش ا ی کننده سرکوب
 یده گنالیس ریمس قیسرطان را از طر شرفتیپ 621-Rim
سلول، مهاجرت، تهاجم و بقاء مختل  ریکنترل تکث
 یها رگ جیترو قیاز طر 621-Rim. اگرچه کند یم
 )،41شود (سرطان  شرفتیمنجر به پ تواند یم ینخو
که  دهد یو موش نشان م hsif arbeZ یمطالعات بر رو
 یکپارچگیو  ییزا حد واسط در رگ عنوان به 621-Rim
 ی نندهالقاک ریمس ی پاسخ مهارکننده لهیوس بهعروق 
 ).12( کند یعمل م ال،یاندوتل یها در سلول FGEV
 انیب زانیکه م باشد یم نیا دهنده نشان مطالعات
 نینچهممختلف متفاوت بوده و  نیدر سن ها ANRim
وابسته به سن نقش  یکیولوژیب یرهایمس شرفتیدر پ
است  شده  گزارش ،نی. علاوه بر اکنند یم افیا یمهم
و  ویداتی، استرس اکسیریپ ندیفرآدر  ها ANRimکه 
حاصل از  جینتا ) و51( کنند یم فایا یالتهاب نقش مهم
را در  یدیجد یها دهیاممکن است  قیتحق نیا
 زانیم نیب ینیو درمان ارائه کند. ارتباط بال قاتیتحق
 یومارکریب عنوان به تواند یمبا سن  621-Rim انیب
 ،نیعلاوه بر ا .بالا باشد نیدر سن نهیسرطان س یبرا
 نبا س ها ANRim انیب زانیم نیرابطه لازم است ارتباط ب
 در ها ANRimاز نقش  یبه درک ازین چراکه .شود نییتع
 .باشد یم کینیکل
 ،اند دادهو همکاران انجام  gnaWکه  یا مطالعه
مبتلا به  مارانیرا در سرم و بافت ب 621-Rim انیب زانمی
 انیب زانمی که اند داشتهو اظهار  دهیسنج نهیسرطان س
در سرم و بافت افراد  یمعنی دار صورت به 621-Rim
. ابدی یمکاهش  میو بدخ میخ خوشمبتلا به سرطان 
مذکور  ی مطالعهحاصل از  جیبا توجه به نتا ،نیا رعلاوه ب
و سن وجود  621-Rim انیب نیب یمعنی داراختلاف 
  انیب زانیم ازنظرحاضر  ی مطالعه جی). نتا22ندارد (
 جیبا نتا میو بدخ میخ خوش یدر بافت تومور 621-Rim
 سهیحاصل از مقا جینتا یمطالعات گذشته موافق بوده ول
نشان  را یمتضاد جیسن افراد نتا اژن ب نیا انیب زانیم
 یمعنی داراختلاف  آمده دست به جی، بر اساس نتادهد یم
را  621-Rimاز  ینییپا انیکه ب یمارانیسن ب نیب
ژن  نیاز ا یبالاتر انیب یکه دارا یمارانبی با ،اند داشته
در مورد  رسد یلذا به نظر م .وجود دارد ،باشند یم
به مطالعات  ازین نبا س 621-Rim انیب زانیارتباط م
 .باشد یم یشتریب
 
 :یرگی جهینت
  نیحاصل از ا جیبر اساس نتا یطورکل به
 عنوان به 621-Rimاظهار کرد که  توان یممطالعه 
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بوکرس هدننک ی م روموتی ا رب هولاع .دشابین، 
اقمیهس ی ب هتفرگ تروصین میگناین نسی بینارام و 
میناز بینا miR-126 ناشن هدنهد این ب هک هدوبینا  
miR-126 ازفا ابیش ازفا ،نسیش می یدبا. 
 
رکشت نادردق و:ی 
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Background and aims: Breast cancer is the most common cancer among women. miRNAs are a 
class of non-coding RNAs which play an important role in control of gene expression at  
post-transcriptional level. miR-126, an intronic miRNA derived from EGFL7 gene. miR-126 has 
been revealed to down-regulate and play a tumor suppressive role in breast tumors. The aim of 
this study was to assess the expression of miR-126 in breast and normal tissue and an association 
between these data and age of Iranian population. 
Methods: In this study, expression of miR-126 was assessed in cancer specimen and normal 
breast tissues by Real Time RT-PCR. Then, the association between expression of miR-126 and 
age were calculated. U6 gene was selected as the control. Data were analyzed statstically by 
ANOVA and t- test. 
Results: Data indicated that the expression of miR-126 was significantly down-regulated in 
tumor status. Also, the expression of miR-126 had a significantly difference between normal and 
malignant and benign tumor. (P<0.05). In addition, there was a relationship between age and the 
expression of miR-126, and the age of the patients who had a low expression of miR-126 was 
less than the age of  the patients that had the high expression of miR-126. 
Conclusion: The results shows that miR-126 expression decreases in tumor status. In addition, a 
significant correlation between expression of miR-126 and age of patients was observed. 
 
Keywords: Breast cancer, Gene expression, miR-126, Real Time RT-PCR. 
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